
  GAMAHK--慈善籃球賽 2016 
 

 

Add: Suites 1705-6, 17th Floor, Two Chinachem Exchange Square, 338 King’s Road, North Point, Hong Kong 
Tel: (852) 2893 9699  Fax: (852) 2832 9822  Email: info@gama.com.hk 

日期：10 月 22 日 (星期六) 

比賽地點： 九龍何文田常和街 4 號 – 陳瑞祺(喇沙)書院 

 

Hot Shot 王 報名表格  

請填妥以下表格及聲明，並於 10 月 14 日前交回 GAMAHK 處理。 

PART A：聯絡人資料 

聯絡人姓名 (中文) (英文) 

公司名稱 (英文) 

聯絡地址  

身份證號碼  保險代理登記號碼  

聯絡電話  電郵地址  

PART B：參賽項目  

參賽項目 

(請於適當方格

內加上 ✔ 號) 

 Hot Shot 王 (參賽費用每位 HK$100) 

PART C：參加者資料  

編
號 

英文姓名 (請填上身份證上之姓名) 性別 
身份證號碼 

(頭 4 位數字) 
保險代理登記號碼 

/ 職員編號 
捐款金額 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

8      

9      

10      

PART D：付款資料  (凡捐款達港幣 100 元或以上的贊助人可申請扣稅) 

付款方式 

(請於適當方格

內加上 ✔ 號) 

 現金 合共金額 

HK $ 

 支票 (抬頭”GAMAHK Ltd.”) 

 銀行名稱  

 支票號碼  報名日期  
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Hot Shot 王 報名表格  

PART E：個人資料收集聲明 

 本表格內要求填寫的資料將會用作本會有關比賽之用途 ; 閣下必須確保所有提供的資料之準確性，如本會發現

本表格內的資料不足夠，本會有可能無法處理閣下之參賽申請。 

 資料用途：在報名表所填報的個人資料，會作為本會之競賽有關用途，在報名表所提供個人及有關的資料純屬

自願。假若閣下沒有提供足夠和正確的資料，本會將可能無法處理你的要求。 

 索閱個人資料：根據個人資料(私隱)條例(第 486 章)內所載之條款，閣下有權要求索閱及修訂所提供的個人和其

他有關的資料。該等要求應以書面向本會提出。 

 資料保密：閣下在本表格內提供的個人資料已儲存於本會的伺服器內，及只限由已獲 GAMAHK 授權的職員取

用。 

PART F：大會聲明 

 所有會員皆已細閱及明瞭所列之參賽制及規則，並同意遵守有關條文。 

 各球隊須明白及同意，閣下對所提供之資料的內容和準確性負上所有責任。如有任何更改，必須盡快聯絡本會。

若發現資料與本會紀錄不符，均以本會紀錄作準，不得異議。 

 所有參賽球員及球隊均清楚了解於籃球比賽中發生的意外，碰撞及受傷，本會不須要負上任何責任。 

 如球隊因參加本會所舉辦之任何比賽而招致或導致任何人（包括第三者）於金錢、意外受傷或其他物質損失，

本會不須要負上任何責任。 

 本會亦沒有幫任何球隊，球員或參加者講買任何個人及第三者保險。 

 所有賽規，處罰及未有列明之事件一旦發生，本會保留一切修改及追究之權利。 

PART G：聲明及簽署 

 本人(聯絡人)茲証明名單上之參加者均為保險從業員，並証明所有參加者均身體健康、適宜參加該項比賽。 

 本人僅代表所有參加者，証明以上一切資料均為真實及無欺詐成份。如有被發現資料虛報或偽造，該參加者資

格將會被即時取消，所有已繳交之款項一律不予發還。 

 本人及所有參加者會遵守比賽規章及遵從比賽場地安全守則及賽事負責人或裁判員之指示。 

 本人亦已獲得以上參加者的同意參加本比賽，並為其辦理報名手續。 

 本人特此聲明，解除對主辦機構及大會一切責任，在活動期間，參加者倘有受傷、疾病、死亡或財物損失，慨

與主辦機構及本會無關。 

 

 

聯絡人姓名：      

 

聯絡人簽署 :        

 

簽署日期 :       

 


